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[Orborum,  quibus,  infirmitate  naturae, 
L  fragile  genus  hominum  obnoxium  eft, 
licet  nonnulli  frequentiores  fint,  pauci  tamen 
periculoliores  funt,  aut  citius  vitam  extin- 
guunt,  quam  illi  ex  violentia  capiti  admota 
devenientes ;  de  quibus  nobis  eft  confiiium 
pauca  fcribere. 

“  Nullum  capitis  vulnus  contemnendum” 
eft :  fed  omnia  tracftare,  limites  opufculo 
noftro  prcefcriptos  longe  tranfgrediretur. 

A  Quapropter, 
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Quapropter,  de  iis  tantum,  quae  fymptomati- 
bus  laelioni  cerebri  propriis  comitantur,  quo¬ 
rumque  ut  certiores  fierent,  et  medicis,  et 
aegrotantibus  maxime  refert,  difierere  in  ani¬ 
mo  eft. 

Hae  afFediones,  inftrumentis,  figura  et  mole 
variis,  et  violentia  capiti  illatis,  vel  eminus 
projedis  ;  praecipitatione  corporis  de  altitu¬ 
dine,  vel  quacunque  causa,  quae  caput  vio¬ 
lenter  commoveat,  inducuntur..  Diverfa  bas 
caufas  citius  feriusve  fequantur  :  Quae  fta- 
tim,  vel  brevi  poft  accedunt,  Apoplexiae  Trau¬ 
maticae  ceb.  Cullen  refpondent ;  quae  poft 
intervallum  longius,  ad  inflammationem  ce¬ 
rebri,  vel  membranarum  id  cingentium,  po¬ 
ti  fd  me  referri  poffunt.  De  illa  primum,  pofi- 
ea  de  hac,  difputare  propofitum  eft. 

In  apoplexia  traumatica,  pauca,  vel  plura 
fymptomatum,  pofthac  enumerandorum,  ae¬ 
grotantem  fimul  afficiant,  quando  vulnus  ex¬ 
ternum  haud  ultra  capitis  tegumenta  per¬ 
vadit  ;  vel  fradurte  fimplici  cranii,  vel  hu¬ 
jus  fradurae  et  depreffioni,  conjungantur. 
Aut  eadem  fymptomata,  fanguinis  vel  feri 
intra  cranium  e^travafationi  adnedentur ; 


quae 
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quae  materies  effufa,  vel  os  inter  et  duram 
matrem  (ita  iit  ;  vel  inter  hanc  membranam 
et  piam  matrem  ;  vel  in  ventriculis  ;  vel  in 
fubdantia  ipfa  cerebri»  Caufa  excitans 
s  quemvis  folum,  vel  omnes  partium  cranio 
circumdatorum  affedus  fupradiclos  conjunc- 
tim  ducat,  qui  variis  modis  terminari  pof- 
lint.  In  aliis  conditionibus,  illa  ipfa  inclicia 
morbi  et  eventus  caufam  excitantem  confe- 
quuntur  ;  fed,  neque  dum  vivat  aeger,  neque 
pofc  mortem,  fradura,  depreffio,  aut  extrava- 
fatio  difcerni  poteil. 

Propter  hunc  diverfum  (latum  partium  quae 
cranio  circumdantur,  audores  apoplexia?  trau¬ 
maticae  fpecies  duas  defcripferunt  :  Com- 
premonem,  fcilicet,  et  Concuffionem.  Haec 
omnes  cafus  comprehendit,  in  quibus  fymp- 
tornata  a  commotu  cerebri  oriuntur,  et  in  qui¬ 
bus,  neque  depreffio  offis,  neque  extrava- 
fatio,  neque  illius  organi  ulla  laffio,  diffec- 
tione  difcerni  poffunt.  Ad  compreffionem 
referuntur  cafus,  in  quibus  caufa  aliqua,  an 
os  depreffum,  an  quid  effufum,  obfervatur, 
quae  capacitatem  cranii  minuat  \  quaeque  me¬ 
chanice 


I 


4  DISPUTATIO  MEDICA 

chanice  fymptomata  comitantia  excitare  pu¬ 
tantur. 

] 

Nonnulli  audtores  apoplexiam  traumati¬ 
cam  in  fpecies  plures,  ceu  fymptomata  frac¬ 
tura,  vel  depreffione,  vel  extravafatione  co¬ 
mitata,  vel  a  commotu  orta,  diffinxerunt. 
Tot  divifiones,  vero,  haud  neceffariae  furit  ; 
nam  offis  disjundlio  fola,  fymptomata  apo¬ 
plexiae  nequaquam  inducere  p.otefl  :  fiffura 
igitur,  vel  fradtura  cranii  fimplex,  quae  his 
fy  mptomatibus  feclatur,  ad  concuffionem  re¬ 
ferri  debet  ;  et  depreffio,  atque  extravafatio, 
quippe  quae,  eodem  modo  mechanico  fymp¬ 
tomata  commovere  putantur,  ad  eandem  fpe- 
ciem  proprie  attinent.  Diftributionem  igitur 
in  duas  fpecies,  quod  magis  proprium  fit,  hic 
fequi  volumus. 


DE  COMPRESSIONE. 


Strictius  dicere,  Compreffio  fortafTe  ver¬ 
bum  haud  idoneum  efl ;  nam  experimenta 
cel1.  Mo^ro,  volumen  cerebri  preffura  haud 

minui 
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minui  poffe,  docent.  Cranium  igitur  femper 
vpcr  vitam  pariter  impletur,  et  quicquid  ex¬ 
traneum  ejus  cavitatem  occupat,  ex  altera 
parte  parem  molem  exprimit.  Hoc  autem 
intelledto,  hoc  verbo,  line  incommodo  ullor 
uti  liceat. 

Symptomata,  qua?  fere  ad  hanc  affectio¬ 
nem  pertinere  dicuntur,  funt  ;  vertigo,  dolor 

i 

capitis,  naufea,  vomitus:  oculorum  hebetudo, 
vel  visus  privatio ;  pupillae,  etiam  in  luce 
vivida,  dilatae  :  ftupor,  coma ;  motus  volun¬ 
tarii  privatio  :  refpiratio  difficilis  et  frequen-# 
tiiis  ftertore  apopledtica,  comitata ;  pulfus 
oppreffus,  faepe  inaequalis :  tremores  muf- 
culorum  partiales  ;  convulfiones  ;  paraly- 
lis ;  flercoris  et  urinae  dejedtio  non  volunta¬ 
ria.  Haec,  in  modo  et  gradu  varia,  diverfis 
conditionibus  conjungantur  ;  pauca  ex  levi¬ 
bus,  vel  plura  ex  graviffimis,  adfint  ;  vel 
quaevis  notarum  enumeratarum  pro  re  nata 
defit. 

Nonnulla  alia  fymptomata,  anormia,  ceu 
fanguinis  ex  vafis  nali,  oculorum,  auriumve 
fluxus,  &c.  nonn unquam  enumerantur :  fu- 

pradicla 
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pradi&a  autem  funt  primaria  :  pulfus  etiam 
firmitas,  frequentia,  et  irregularitas,  variant ; 
et  refpiratio,  in  hominibus  diveriis,  magis  mi- 
nusve  de  flatu  naturali  difcedit. 

i 

Spatium  temporis,  quod  inter  injuriam  il¬ 
latam,  et  fymptomata  interfit,  eorum  progref- 
fus  et  finis  aeque  variant.  Aliquando  pri¬ 
mum  levia,  gradatim  ingravefcunt ;  frequen¬ 
ter  fubito,  et  magna  cum  violentia  accedunt ; 
et  haud  raro  pofl  intervallum,  quod  fpeciem 
fanitatis  prae  fe  tulit,  invadunt.  Cito,  vel 
fponte  decedunt,  vel  vitam  tollant,  vel  ad 
inflammationem  tendant  ;  vel  diutius  per¬ 
flent;  et  iifdem  modis  delinent. 

DE  CONCUSSIONE. 

De  fignis  Concuffioni  propriis,  medici,  illis 
exceptis,  qui  alii  ab  aliis  tranfcripfifle  vi¬ 
dentur,  haudquaquam  confentiunt.  Omnes 

i 

fatentur,  compreflionem  et  concuifionem  fimil- 

t 

limas  efle  ;  et  ab  omnibus  concefium  eft,  no¬ 
tas  omnino  eafdem  nonnunquam  ackflc.  Quif- 

quis 


DE  CAPITIS  INJURIIS.  7 

quis  audior,  vero,  pauca  fymptomata  concuf- 
iioni  praecipue  afcribit. 

Alius  (a)  putat,  concuffionem  praefertim 
indicari,  pulfu  tardo,  pleno,  et  molli,  vel  qui 
fanguinis  detradiionem  ferre  non  poteft  ;  re- 
fpiratione  naturali,  et  haud  ftertore  comitata, 
dum  fymptomata  caetera,  eadem  Tunt,  quae 
compreffionem  comitantur.  Alius  (b)  qui¬ 
dam,  pulfum  effe  intermittentem,  fenfum  et 
motum  voluntarium  minus  turbari,  et  pupillas 
in  concuffione  magis  contrahi,  quam  in  com- 
preffione,  cenfet.  Tertio  (c)  est  fententia, 
utrique  affedtui  fymptomata  omnino  effe  ea¬ 
dem,  tamen  medelam  diverfam  adhibendam. 
Medici  alii  (d),  ab  his  et  inter  fe,  de  concuf- 
lionis  notis  haud  minus  difcrepant. 

Quaecunque 


(a)  Dom,  B.  Bell. 

(b)  Dom.  Abernethy. 

(c)  Dom.  j .  Eell. 

(d)  Pott,  Latta,  &c. 


s 
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Quaecunque  tamen  fymptomata  concufiioni 
adfint,  fatendum  eft  omnibus,  progreffum  eo¬ 
rum  et  eventum,  aeque  dubios  et  abnormes, 
ac  compreffionis,  et  fortasse  haud  minus  letha- 
les  efie. 

/ 

DIAGNOSIS, 


Compressionem  inter  et  Concuflionem  per 
ligna  comitantia  dignofcere,  medici  quam 
maxime  cupiverunt ;  alii  ut  operationem  in¬ 
gratam  vitarent ;  alii  ut  medela  aliis  modis 
diverfa  uterentur.  Illa  de  caufa,  magnopere 
defiderandum  est,  an  ob  hanc,  in  divifione 
hujus  tentaminis  fequente  difputetur. 

Quum  autem,  de  fymptomatibus  concuf- 

* 

fionis  omnes  inter  fe  difcrepant,  nullam  di- 

llin&ionem  adeffe  manifefle  apparet:  mul- 

* 

taque  lignorum,  quae  hanc  affectionem  fre¬ 
quentius  et  praecipue,  indicare  dicuntur,  aut 
natura  adeo  ambigua  funt,  aut  in  hominibus 
eodem  morbo  laborantibus  adeo  difparia,  ut 
quamvis  Caepi  us  exi  flent,  iis  parum  fidei  tri¬ 
bui 
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bui  poteft.  Secundum  fcriptorem  quemque, 
ne  ullum  lignum  unicum,  neque  lignorum 
numerum  certum  omnibus  concuffionis  exem¬ 
plis  adelTe ;  et  omnia  compreffionis,  haud  ra- 

/ 

ro  comitari  videtur.  Compredio  cerebri  ul¬ 
la,  vel  omnia  graviora  lignorum  enumerato*- 
rum  inducat ;  et  omnes  violentiae  gradus,  a 
levi  vertigine,  vel  capitis  dolore,  ufque  ad 
lenius  et  motus  voluntarii  privationem,  ad  vi¬ 
talium  functionum  oppreffionem,  et  aegrotan¬ 
tis  necem,  concuffioni  fuperveniant. 

Natura  etiam  fymptomatum,  diftinclionem 
inter  hos  morbos  non  polfe  indicari,  demon- 
lirat.  Nam  omnia,  in  gradu  aut  modifica¬ 
tione,  eidem  morbo  adfunt ;  omnia  ex  aliis 
apoplexiae  fpeciebus  deveniunt.  In  his,  len- 
sus  et  motus  voluntarii,  et  organorum  vita¬ 
lium  munera,  diverfis  in  hominibus,  variis 
modis  perturbantur. 

Quando  os  deprimitur,  eaufa  morbi  ita  ma~ 
nifella,  ut  non  ampliore  invefiigatione  opus 
efie  putatur :  quapropter,  cum  difcernere  in¬ 
ter  extravafationem  et  concufiionem  tantum 
necefie  eft,  Petit,  Le  Dran,  aliique,  a  tem- 

B  pore 
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pore  quo  fymptomata  fuperveniant,  difcretio- 
nem  deducere  quaefiverunt.  Symptomata 
quae  ftatim  poft  injuriam  receptam  accedunt, 
ex  concuffione  ;  cum  autem,  intervallum,  ma¬ 
jus  minusve  interfit,  aut  figna,  prius  leviora, 
poflea  graviora  fiant,  ex  effufione  provenire 
putaverunt. 

Haec  obfervatio,  quatenus  valeat,  fere  jufla 

i 

videtur ;  fed  faepius  propoiito  parum  apta. 
Nam  concuffio  quandoque  prius  inducatur, 
et  dum  ejus  fymptomata  permaneant,  vafa 
fanguinem  effundant  :  tempore  vero,  per 
quod  fit  effufio,  non  obfervato,  ex  qua  caufa 
fymptomata  perfiflentia  pendeant,  dignofci 
non  poteft.  Aut  extravafatio  tam  cito  et  co- 
piofe  oriatur,  quam  fymptomata  graviflima  in- 

i 

ducat ;  aut  eadem,  a  lamina  offis  interna  fe- 
jundta  et  depreffa,  proveniant. 

Imo,  ubi  fpatium  temporis  diflin&um,  et 
bene  obfervatum  inter  injuriam  illatam  et 
.  fymptomata  interveniet,  non  femper  difcri- 
men  certum  facit.  Nam  cl.  Monro,  fe  ex- 

i 

empla  nonnulla  hujufmodi  vidilfe,  tamen  poft 
xmortem,  nullas  depreffionis  aut  effufionis  no- 

ta$ 

•.  *  '  ) 
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tas  diffedione  obfervari  poffe,  narrat.  Ple¬ 
rumque  tamen,  fymptomata,  quae  poft  inter¬ 
vallum  apparent,  ab  effufione  devenire  habe¬ 
antur  ;  et  hoc  lignum  exiltens  rationem  me¬ 
dendi  aliquam  praebeat ;  hujus  abfentia  vero, 
minime  concuffionem  lolam  indicare  valet. 

Obfervationi  fupradidtae  alteram  Dominus 
Abernethy  addit.  Quando  materies  effufa 
inter  duram  matrem  et  cranium  interpofita  eft, 
communicatione  vaforum  inter  os  et  mem¬ 
branam  deleta,  os,  vice  coloris  fubfufci  vel 
fubrubri,  albidius  heri,  et  vafa  fua  fanguinem 
non  effundere,  putat.  Hiec  etiam  conditio 
rationem  medendi  dirigere,  et  ad  ufum  tere¬ 
brae  hortari  poteft :  minime  vero  certum  ex- 
travafationis  indicium  praebet  ;  neque  hujus 
abfentia  fanguinem  inter  os  et  duram  ma¬ 
trem  non  jacere  probat.  Nam  quarnvis  com¬ 
municatio,  inter  vafa  hujus  membranee  et  of¬ 
fis,  direfhi  dirupta  fit,  fanguis  tamen  olli,  vafis 
illi  propriis  et  ubique  inter  fe  communicanti¬ 
bus,  fuppeditur ;  quam  analtomolin  ipfe  Do¬ 
minus  Abernethy  nonnunquam  exiffere 
fatetur.  Praeterea,  vafa  offis,  propter  contu- 

fionem 
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fionem  fibi  ipiis  illatam,  ne  quidem  fangui- 
nem  effundant ;  ideoque,  extravafationem  prae- 
fentem  minime  indicant. 

Haec  funt  indicia  primaria,  quae  au&oribus 
eminentiffimis  enumerantur,  quibus  inter 
compreffionem  et  concuflionem  difcrimen  fiat ; 
fed  quae  fupradi&a  funt,  ea  nihil  ad  rem  per¬ 
tinere,  manifefte  indicant.  Haec  res  majore 
diligentiadigna  eft,  quum  medici  iftisdifcrimi- 
nis  incertis  notis  freti,  medicamenta  non  modo 
diverfis,  fed  etiam  virtutibus  contrariis  pol¬ 
lentia,  commendarunt  :  et  certe,  fcire  nul¬ 
lam,  nifi  ab  eventu,  diftinctionem  indubiam 
obtineri  poffe,  multo  melius  eft,  quam  indi¬ 
ciis  incertis  confidere,  quae  ad  medelam  for- 
taffe  nocentem  ducant. 

Quanquam  inter  compreffionem  et  concuf¬ 
fionem,  haudquaquam  eas  ab  aliis  apoplexiae 
fpeciebus,  diftinguere  difficile  eft.  In  con¬ 
ditionibus  fere  omnibus  apoplexim  trauma¬ 
tica?,' caufa  excitans  vel  admoveri  obfervatur, 
vel  injuriae  notae'  externas  naturam  morbi 
indicant.  His  tamen  non  exiftentibus,  hif- 
toria  praeterita  male  fe  habentis,  an  a  vitae 

more^ 
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more,  aut  corporis  temperamento  apoplexiae, 
fanguineae  vel  ferofae,  obnoxii  ;  an  epilepliae 
vel  aliis  morbis  convullivis  alTueti ;  litus 
etiam  corporis,  an  vapori  noxio  objedti,  an 
ebrietate  affe&i,  plerumque  aut  femper  cau- 
fam  morbi  ollendere  valent. 

Symptomata  febriculofa,  phrenitidi  pro¬ 
pria  et  pofthac  enumeranda,  inflammationem 
cerebri,  vel  membranarum  id  cingentium,  co¬ 
mitantur  :  paululum  obfervationis,  ideoque, 
inter  hanc  affecflionem  et  apoplexiam  trau»* 
jnuticam  difcrimen  facillime  indicabit. 


PROGNOSIS. 

Magni  faepe  eft  momenti,  faepius  autem 
haud  minoris  difficultatis,  de  natura  et  eventu 
morbi  re&e  opinari.  Maxima  dubitatio  fem¬ 
per  haec  mala  comitatur  ;  nam  fymptomatum 
violentia  frequenter  relationem  injuriae  a- 
pertae  nullam  gerit.  Symptomata  leviffima, 
vel  minime  metuenda,  nonnunquam  injurias, 

prima 

\ 

1 
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prima  facie  diras  comitantur  ;  aliquando  his 
omnibus  contraria.  Quandoque  homines 
fy  mptomatibus  graviffimis  afflicti  celeriter  et 
contra  fpem  convaiefcunt :  Nonnulli  vero, 
fpecie  fanitatis  redudae,  fubiio  in  valetudine 
iterum  ingravefcunt,  et  cito  pereunt  :  Alii 
autem,  fymptomatibus  primum  levibus  affi¬ 
ciuntur/  quae  tamen  gradatim  ingravefcunt, 
medicamentis  omnibus  oblidunt,  et  demum 
vitam  extinguunt.  Quapropter  praedicere 
cum  circumfpedione  neceffie  ed. 

Attamen,  quando  fymptomata  funt  levia, 

1 

aut  ex  gravioribus  fponte  mitiora  fiunt,  vel  re¬ 
mediis  adhibitis  fubleventur,  fpes  eft  eventus 
felicis.  Hebdomada  fecunda  vel  tertia  ‘prae¬ 
terita,  abfque  inflammationis  accefiu,  expec- 

tationes  faulliores  praebentur  ;  nam,  quando 

/  ' 

inflammatio  fupervenit,  intra  diem  decimum 
fextum  plerumque  accedit.  E  contra,  condi¬ 
tiones  his  omnibus  oppoiitae  praedictionem 
infaufiiorem  dant. 

Vulnera  contufa,  ‘caeteris  paribus,  pericu- 
lofiffima  funt  ;  et  concuffio  femoribus  quam 
junioribus  funeftior.  Violentia  idus ;  aut 

moles, 
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moles,  et  pondus,  et  forma  inflrumenti  capiti 

illati  ;  aut  altitudo,  de  qua  decidit  aeger  ;  vel 

alii  flatus  caulae  excitantis,  quantum  invefli- 

gari  poffunt,  aliquantulum  refpici  fortaffe 

debent :  “  Protinus  confiderandum  efl,  lapi- 

* 

\ 

“  de,  an  ligno,  an  ferro,  an  alio  telo  percuffum 
“  fit,  et  hoc  ipfo  levi  an  afpero,  mediocri  an 
“  vafliore,  vehementer  an  leviter,”  &c.  (e). 
ConcufTio  cranii  firmitati,  et  periculum 

concuffioni,  refpondere  putatae  funt  ;  et  haec 

.  y  •  1 

opinio,  aliqua  ex  parte,  jufla  iit.  Dehinc 

caufam  excitantem  magis  curabant  medici, 

i 

praecipue  veteres,  quam  ei  debitum  erat ; 
111/m  fiducia  perexigua  digna  efl ;  et  quam¬ 
vis  de  illa  medici  multo  certiores  effient, 

1 

propter  crafls  diveriitatem,  opem  parvum 
tantum  daret ;  aeque  tamen  difficile  efl,  vim 
percuffionis  et  cranii  firmitatem  relativam 
seflimare,  ac  eventum  prafficire. 

DE 


(e)  Celsus  de  Medicina,  iib.  viii.  cap.  4, 
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DE  RATIONE  MEDENDI. 

» 

De  medela,  quae  maxime  fit  idonea  capitis 
injuriis,  tam  natura  fitu  et  gradu  ambiguis, 
inultum  dubitationis  neceflarie  adefl.  Con- 
fequentiae  tam  diverfae  de  caufa  eadem,  vel 
tam  fimiles  de  caufis  diverfis,  provenientes, 
et  quod  conditiones  diftinguere  femper  dif¬ 
ficile,  faepe  fieri  haud  poteft,  magna  ambigui¬ 
tas  de  modo  medendi  naturaliter  producitur. 

4 

His  difficultatibus  autem,  alias  haud  parvi 
momenti  medici  addunt,  qui  fententias  di- 
verfas  ferunt,  de  medicamentis  quae  eidem 
morbi  conditioni  adminiftrari  debent. 

Quum  fymptomata  compreffionis  et  con- 
cuffionis,  altera  ex  caufa  cavitatem  cranii 
mechanice  minuente,  altera  ex  fiatu  peculiari 
et  haud  intelledo  cerebri,  oriri  putantur,  ra¬ 
tiones  medendi  diverfas  efle  manifefte  ap¬ 
paret.  Huic  operatio  chirurgica  faepe  necef- 
faria  fit,  quae  alterae  fuperfiua  certe,  fortaffe 
noxia  foret.  Propter  hanc  caufam,  difcri- 

minatio 


i 
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minatio  morborum  magnopere  defideranda 
eft  ;  haec  autem  non  fieri  potefi  :  indicia  ta¬ 
men  quae  ad  ufum  medelarum  quarundam 

et  dirigere  et  audloritatem  dare  iufficiant, 

\ 

faepe  praebentur. 

Quibus  remediis  uti  convenit,  nunc  dicen  ¬ 
dum  eft ;  et  ea,  fub  divifiones  Compreffionem 
et  Concuftionem,  confiderare  volumus. 


RATIO  MEDENDI  COMPRESSIONEM, 

Medela  comprefiioni  propria  eft  duplex  : 
Generalis,  de  qua  medici  fere  omnes  inter  fe 
confentiunt ;  Specialis*  quae  diverfis  homi¬ 
nibus,  et  in  conditionibus  variis,  varia  habetur. 

Specialis  ex  terebratione  cerebri  conftat  5 
cujus  munus  eft  abducere  vel  fublevare  par¬ 
tem  offis  depreftam,  quae  fymptomata  comi¬ 
tantia  excitet  ;  vel  exitum  fanguini  aut  aliae 
materiei  effufae  dare,  qui  fimili  modo  eadem 
fymptomata  inducat.  Depreffionem  ideoque 
et  extravafationem  fimul  confiderare  licet ; 
nam  quod  huic  refert,  ad  alteram  aeque  per¬ 
tinet. 


C 


Primum 


/ 
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Primum  confilium  medendi  eft  caufam  ex¬ 
citantem  fublevare.  Vero  quae  iit,  frequenter 
non  fciri  poteft,  et  nonnunquam  homines 
haud  levi  depreilione,  vel  effuiione  adhuc 
affecli  in  fanitatem  rediguntur.  Igitur,  quo¬ 
niam  terebratio  cranii  femper  eil  ingrata, 
nonnunquam  periculofa  fortaiTe,  haud  parvi 
fit  momenti  conditiones  notare,  quibus  uti 
debet. 

Medici  -  vehementes  in  utramque  partem 
funt  nimis,  et  nimium  commendare,  aut  ni¬ 
mium  reprehendere  remedia,  quibus  utentur, 
proni  funt.  Nonnulli  terebram  ad '  omnes, 
nullis  exceptis,  injurias  capitis  admoveri  fua- 
ferunt  ;  et  ad  ejus  ufum  nimis  frequentem 
contulit  Dominus  Pott  ;  qui  eam  laudavit 
non  folum  qua  tolleretur  os  depreifum,  vel 
exitus  fit  fluidis  effufis,  fed  etiam  ut  inflam¬ 
mationi  venienti,  quae  et  dirus  et  haud  in¬ 
frequens  efl  effe&us  vulnerorum  capiti  inflic¬ 
torum,  occurret.  Cum  inflammationem  levia 

i 

vulnera  fequi  frequenter  obfervaffet,  ex  in¬ 
juria  vel  deletione  vaforum  illam  procedere 
putavit.  Ei  erat  fententia,  quod  vafa,  quae 


ex 
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ex  dura  matre  et  pericranio  per  os  tranfeunt, 
et  ubique  naturaliter  inter  fe  communicant, 

aut  laefionem  externae  parti  inflidtam  ad  in- 

{ 

ternam  tranfmittunt ;  vel  li  vafa,  quae  os  et; 
duram  matrem  conne&unt,  dirupta  fuerint, 
iis  fic  laelis  inflammationem  fponte  fuperve- 
nire.  Hinc  ad  omne  vulnus,  vel  fiffura  vel 
fymptomatibus  ullis  haud  gratis  comitatum, 
terebram  admoveri  fuafit. 

Haec  fententia  de  inflammationis  causa  fre¬ 
quenter  fit  juffa  ;  multis  vero  conditionibus 
haudquaquam  idonea.  Saepe  a  caulis  huic 
fimilibus  devenire  non  obfervatur ;  faepe  a 
causa  diversa  oritur.  Nam,  ut  Dominus 
Dease  oblervat,  fontes  in  tegumentis  capitis 
inftitutae  pericranium  faepe  laedunt,  aliquando 
irritant ;  nunquam  vero  inflammationem  du¬ 
rae  matri  inducunt.  Saepe  etiam  vafa  ex  toto 
delentur,  uti  cariei,  aut  nodis  fyphiliticis  eve¬ 
nit  ;  inflammatio  tamen  non  invadit. 

* 

Si  autem  cb.  Pott  opinionem  effe  idoneam 
concederetur,  operatio  tamen  propofito  haud 
apta  videtur.  Nam  an-ne  ex  laceratione  va- 
forum,  an  ab  expolitione  durae  matris,  an  ex 

ambobus, 
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ambobus,  difcrimen  procedere  putetur,  hoc 
certe  terebratio  multum  augeret.  Si  operatio 
tam  crebre  uteretur,  faepe  fine  necefiitate  per¬ 
fecta  effet ;  nam  aegrotantes  multi  citra  per¬ 
forationem  cranii  in  fanitatem  reficiuntur  ;  et 
quamvis  tam  periculofa,  quam  nonnulli  oefti- 
maverunt,  minime  fit,  aliquid  tamen  difcrimi- 
nis  ex  ea  provenire  necefie  efi. 

Alii  e  contra,  paucos  fine  terebratione  con- 
valuifte,  aut  nonnullos  poft  operationem  mori, 
obfervantes,  huic  malum  imputaverunt,  et, 
aut  femper  perniciofam,  aut  femper  fuperva- 
cuam  habuerunt.  Haec  opinio  vero,  halluci¬ 
natione  haud  minore,  quam  altera,  comitari 
videtur ;  et  “  in  medio  tutijfimus  ibis.”  Nam 
quamvis  pauca  fingularia  et  infolita  fint  ex¬ 
empla  aegrorum,  qui  ex  morbo  ancipito  con¬ 
valuerunt,  haec  tamen  rationem  medendi  ge¬ 
neralem  movere  haudquaquam  debent.  Si 
medela  ex  tali  ratiocinatione  penderet,  multi 
morerentur,  qui  aliter  convaluifient ;  et  aeque 
juftum  foret,  quia  pauci  poft  laefionem  textu¬ 
rae,  vel  poft  partis  ihbftantias  cerebri  privatio¬ 
nem,  in  fanitatem  redierunt,  inferre,  quod 

nullum 
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nullum  difcrimen  hujus  organi  vulnera  comi¬ 
tatur. 

Terebratio  cranii,  haud  dubio,  miferis  fuc- 
currere  frequenter  nequeat,  quin  remedium 
eft  folum,  et  haud  raro  fymptomatibus,  quan¬ 
do  ex  effulione,  vel  olTe  depreflo  oriuntur, 
fublevare  valet  ;  et  certe  fuit  caufa  vitam 
confervandi  multis.  Pott  ait,  “  I  am  as  well 
<(  fatisfied  of  this,  as  of  any  other  truth  that 
“  repeated  experience  may  have  taught  me 
et  quamvis  multi  poft  injurias  haud  leves  ca¬ 
piti  illatas  pereunt ;  hoc  tamen,  uti  videtur, 
potius  ad  naturam  morbi  |referri  debet,  quam 
remediorum  ufitatorum  culpam.  Aliarum 
fpecierum  apoplexiae  exempla  multo  numero- 
fiora,  Cullen  cl°.  teftante,  lethalia  funt. 

i 

Terebrationem  cranii  ideoque  nonnunquam 
effe  idoneam  haud  dubitari  poteft  :  condi¬ 
tiones,  quibus  uti  debet,  monftrare  multo  dif¬ 
ficilius,  faepe  impoflibile  eft. 

-ZEgroti  quidam  fine  operatione  convalue¬ 
runt  ;  alii  fadti  fuerunt  fani  poft  terebratio¬ 
nem,  alii  mortui  funt :  aliquando  fymptoma- 
fa  de  caufis  in  fpecie  levibus  procedunt ;  no n- 

nunquam 
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nunquam '  vulnera  prima  facie  dira,  fympto- 
mata  nulla  gravia  excitant :  Et,  fi  chirurgus 
inedela,  quam  maxime  fecuram  vel  cautam 
putet,  uteretur,  puta  terebram  capiti  admo¬ 
veret,  lit  fupervacua  ;  et  li  aegrotans  revalef- 
cat,  chirurgus  nunquam  fciet,  an  ufui  vel 
quanti  operatio  fuerit. 

Cum  ita  difficile  fit  naturam  morbi  dignof- 
cere,  et  remediorum  efficaciam  certam  aefti- 
mare  ;  hinc  evenit,  quod  medicorum  expe- 
rientia,  rationes  injuriarum  medendi, 

ad  paucas  et  fimplices  regulas  redigere  non  va¬ 
let  :  hinc  medicorum  difcrepationes  multae. 

Multum  igitur  arbitrio  medici  femper 
committi  neceffe  efl.  Aliquid  tamen  confi- 
lium  medendi  efl  formandum  ;  et  quoniam 
injuria  aperta  nullum  indicium  fide  dignum 
praebere  potefl,  ex  fymptomatibus  comitanti¬ 
bus  deducendum  efl.  Hoc  defideratum  ob¬ 
tinere  fortafie  conferat,  ii  conditiones  aegro¬ 
tantium  in  feries  tres  lequentes  diflribuantur, 
et  fub  illis  tradlentur. 

i 

Prima  divifio  morbos,  qui  vel  fymptomati¬ 
bus  leviffimis  comitantur,  vel  fymptomatibus, 

qua^ 
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quas  cito  leviora  fiunt,  et  gradatim  difcedunt, 
comprehendit. 

Medici  eminentiffimi  pierique  nunc  con- 
fentiunt,  terebrationem  cranii  pro  conditioni¬ 
bus  talibus  vix  necefiariam,  fortafle  fuperva- 
cuam,  vel  perniciofam  fore.  Quoniam  aeger 
melius  fe  habet,  fperandum  eft  illum  medela 
generali,  quae  pofthac  defcribitur,  in  fanita- 
tem  refedtum  iri :  et  certe  ineptum  foret  co¬ 
nari  operatione  haud  difcriminis  immuni  oc¬ 
currere  morbo,  cujus  acceftus  non  praefciri 
poteft,  quique  ut  non  accedat,  omnia  indicia 
fidem  faciunt.  Caufam  aliquam  extare,  quae 
malum  futurum  excitare  poteft,  revera  con¬ 
tingat  ;  fed  fcire  talem  caufam  adefle,  aut  fi 
adfit,  talem  eventum  produdfturum  efte,  aeque 
difficile  eft,  ac  his  contraria  praefcire.  Si  fpi- 
cula  offis  abrumpatur,  et  fi  irritationem  me¬ 
chanice  excitet,  fine  dubio  amoveri  debet :  At 
quamvis  cerebrum  prematur,  fi  caufa  faculta¬ 
te  irritandi  careat,  non  facile  poteft  concipi 
prefturam  folam,  quas,  quo  tempore  admove¬ 
tur,  nihil  mali  inducit,  poftea  periculum  tra- 
i  here. 


24  DISPUTATIO  MEDICA 

here,  quando  cerebrum  fe  figuras  mutata 
partium  circumdantium  aptaverit. 

Secunda  divijio  conditiones  fymptomatibus 
ingravefcentibus  comitatas  continet.  An  hic 
terebratione  uti  liceat,  parum  dubitationis 
aderit.  Quando  fymptomata  fubito  accedunt, 
an  fint  gravia,  an  primum  leviora,  ii  graviora 
fiant ;  vel  fi  poff  intervallum  bonae  valetudi¬ 
nis  accefierint,  terebra  parti  laefae  admovenda 
eft.  Profedfo  accidere  poteft,  illa  de  concuf- 
fione,  quae’  ad  eventum  funeftum  tendit,  pro¬ 
cedere  ;  vel  flatus  fit  ex  iis,  quos  cl.  Monro 
obfervavit :  Tales  vero  conditiones  haud  fre¬ 
quenter  eveniunt,  et  maxima  efl  probabilitas 
fymptomata  ex  alia  caufa  quam  commotu  ori¬ 
ri.  Probabiliter  ex  effufione  deveniunt,  fal- 
tem  caufa  altera  monilrari  non  poteft :  prop- 

/  *  t 

terea  remedio  folo,  quod  nobis  in  poteftate 
eft,  uti  debet. 

! Tertice  divijio  ni  referunt  morbi,  qui  fym- 

V  — ' 

ptomatibus,  quas  neque  leviora  fiunt,  neque  in 
deterius  ruunt,  quasque  protinus  ab  injuria 
recepta  accefierunt,  comitantur.  Horum  na¬ 
tura,  an  ad  compreffionem,  an  ad  concuflio- 

nem 
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tiem  attineant,  nota  non  fieri  poteft.  Confi- 
lia  tamen  in  animo  funt  verfanda,  quae  ad  re¬ 
mediorum  quorundam  ufum  dirigant,  quae¬ 
que  medelae  comprobatae  auctoritatem  dent. 
Huic  propofito  plures  obfervationes,  quarum 
mentio  fub  diagnofin  fada  eft,  multum  infer- 
vient. 

Quando  os  eft  fanum  ;  aut  quamvis  os  pa- 

4 

rum  deprimatur,  aut  natura  albidius  fit,  et 
vafa  ejus  fanguinem  non  effundant  ;  dum 
fymptomata  minime ,  fint  gravia,  etfi  diutius 
perfiftent,  declinetur  operatio  ;  faltem  pro- 
craftinetur.  E  contra,  fi  os  multum  diprima- 
tur,  aut  late  fit  decolor,  et  vafa  fua  per  hoc 
fpatium  fanguinem  non  effundant  \  fi  fymp¬ 
tomata  fint  gravia  et  medela  aliqua  efficace 
cito  uti  requirant ;  praecipue  fi  fanguims  de¬ 
tractio  et  alia  remedia  fruftra  fint,  ad  opera¬ 
tionem  ftatim  decurrendum  eft. 

,  >  / 

Vis  etiam  caufae  excitantis,  an  vafa  fangui- 
fera  intra  cranium  dirumpere  valeat,  aeftimari 
quantum  poffit,  fortaffe  debet.  Praeterea  ali- 

1 

quantulum  profit  aetatem  aegrotantis  con- 
fiderare  ;  nam,  caeteris  paribus,  cranium  te- 

D  nuius 
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nuius  et  fragilius  eft  fenioribus,  quam  juniori¬ 
bus. 

Huic  modo  de  terebras  applicatione  judi¬ 
candi,  quum  temporis  quoddam  fpatium  in¬ 
tervenire  necefte  eft,  fortafie  objiciatur,  ut 

per  intervallum  caufa  futuri  mali  daretur. 

% 

Hoc  quidem  evenire  poteft,  fed  operationem 
haud  difcriminis  immunem  line  conftlio  in- 
ftituere,  reprehenfione  dignum  foret ;  quam 
vitare,  vel  indicia  alia  medendi  obtinere, 
mora  brevis  occaiionem  dat.  Praeterea,  quod 
cerebrum  fe  conditioni  novae  aptet,  aeque  e- 
venire  poteft  ;  et  exempla  multa  recordan¬ 
tur,  quibus  poft  fymptomata  graviflima,  et 
depreflione  magna  adhuc  perftante,  aegroti  fe 
bene  habuerunt. 

Morae  fpatium  non  defignari  poteft  ;  ex 
natura  morbi  et  arbitrio  medici  varium  fiet : 
quando  injuria  eft  magna  et  fymptomata  gra¬ 
via,  brevius ;  quando  leviora  funt,  longius 
erit :  et  non  raro  intervallum,  quod  ad  rem 

i 

fat  erit,  elabitur,  antequam  chirurgus  opera¬ 
tionem  inftituere  poteft.  Dum  operatio  mo¬ 
retur,  aeger  fumma  diligentia  obfervari  de¬ 
bet  ; 


V. 
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bet  ;  et  li  fymptomata  mutationem  felicem 
fubeant,  operationem  diutius  differe,  vel  ex 
toto  declinare  hortatur ;  fi  unquam  in  de¬ 
terius  tendant,  terebra  ftatim  admoveri  po- 
teft. 

Etiam  fub  haec  confilia,  cranium  vel  line 
causa,  vel  ubi  morbi  fedes  extra  terebrae 
tractum  jacet,  perforetur.  Hae  conditiones 
autem  dignofci  vel  praefciri  minime  polfunt, 
et  operatione  utendum  elt,  quippe  quae  folum  , 
remedium  lit  ad  caufam  tollendam,  quae  ple¬ 
rumque  adelt. 

Confiderationes  fupradidtae,  an  terebratio 
uti  debet,  indicare  fere  fufficient.  Certa 
Sdes  autem  non  obtineri  poted,  et  nonnun- 
quam,  raridime  vero,  indicia  primaria  defunt; 
Rebus  lic  Itantibus,  ad  operationem  decur¬ 
rendum  elt ;  et  revera  pro  lege  habeatur, 
in  omni  cafu  dubio ,  preefertimji  Jigna  gravia 
adjint ,  terebratio -  injlituatur ;  nam  quamvis- 
operatio,  aliquid  difcriminis  ducat,  de  ea  ta¬ 
men  multo  minus  periculi  proveniet,  quam 
de  causa  excitante  perltente,  quas  aeque  pro¬ 
babiliter  adede  ac  deefie  poteit. 

Quando 


» 


/ 


aS  DISPUTATIO  MEDICA 

Quando  cranio  perforare  decretum  eft,  ope¬ 
ratio  fecundum  artem  perficiatur  ;  os  depref- 
fum  levetur  ;  fpiculae  aut  fragmenta  ab  offe 
disjuncfta,  et  materies  quaevis  inter  cranium 
et  duram  matrem  eftufa,  et  omne  corpus  ex¬ 
traneum,  quod  adfit,  amoveantur.  Si  nulla 
harum  conditionum  exifiet,  notetur  dura  ma¬ 
ter  ;  et  fi  .turgeat,  vel  difiendi  videatur,  et 
decolor,  feu  ex  fluida  fubjacente  et  tranflu- 
cente,  appareat,  incidatur  membrana,  quo 
exitus,  fi  quid  fit  effufum,  ei  praebeatur. 
Hoc  haud  temere  et  fine  confilio  fieri  debet  ; 
tamen  ubi  incifione  opus  fit,  ex  illa  abftinere 
minime  licet :  et  Pott  atque  Gooch  hi  Ho¬ 
rias  segrotorum  plures  memorant,  qui  hoc 
modo  in  falutem  refedti  fuerunt. 

Si  operatio  aegrotanti  fuccurrat,  fat  eft  ;  fi 
vero  fy mptomata  haudquaquam  fubleventur, 
eadem  cqnfilia  deinde  in  animo  funt  ver- 
fanda,  an  iterum  terebra  ad  partem  alteram 
capitis  admoveri  debet  :  quae  operatio  fecun¬ 
dum  rationem  vel  repetatur,  vel  declinetur0 

i 

Ab  operatione  iteranda  fi  abftineatur,  me¬ 
delae  generali  reponendum  eft. 

Obfervationes 
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Obfervationes  fupradictae  ad  conditiones 
tantum  referunt,  quas  vel  vulnus  apertum,  vel 
tumorem  elafticum  vel  difcolorationem  ha¬ 
bent,  quo  pars,  cui  caufa  excitans  illata  fuit, 
indicatur.  Huic  parti  terebra  admoveri  de¬ 
bet,  nam  caufa  morbi  hic  plerumque  fedet ; 
fed  non  omnino  :  effufio  enim  aut  depreffio 
ad  aliam  capitis  partem  fieri  potefi,  et  inftru- 
mento  illi  regioni  admoto,  caufa,  quae  quaeri¬ 
tur,  non  invenietur.  Nonnunquam  etiam 
corpus  ab  altitudine  decidens  parti  aliquae 
quam  capiti  impingit ;  et  commotu  vala  intra 
cranium  dirumpantur,  et  fanguis  effundatur: 
idem  eventus  etiam  ab  ichi  deveniat,  fed  ex 

obfervatione  maxime  accurata  et  attenta  nui- 

/ 

lum  inj oriae  vefiigium  obfervari  potefi.  Ca¬ 
pillamentum  deinde  abradendum  eft,  et  caput 

/  1 

variis  partibus  premendum ;  nam  chirurgi 

% 

bonae  famae  narrant,  facultatem  fentiendi, 
quae  aegrotanti  adhuc  refiabat,  fitum  injuriae 
indicavifie,  quando  nulla  alia  ratio  aderat. 

Si  hic  modus  indicium  praebere  non  valeat. 
“  to  perforate  eyery  accefiible  part  of  the 
fkull  till  the  caufe  of  the  depreffion  be  dif- 

“  coyered,” 

i  k 
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“  'covered  (f),”  minime  fuadendum  ed.  Nam 
fymptomata  ex  concudione  fola,  quando  nul¬ 
la  caufa  comprimens  adiit,  procedere  poliunt. 
Aut  d  extravafatio  adedet,  hanc  per  terebra¬ 
tionum  numerum  modicum  reperiri  polle 
haud  verifimile  ed.  Nec  amotio  partis  cranii 
juxta  bafin,  quam  fualit  idem  auctor,  ipem 
multam  boni  eventus  praeberet  ;  nili  faude 
chirurgus  parti  propriae  incideret,  aut  dura 
mater  a  parte  didita  ufque  ad  bafin  ex  cranio 
disjunda  edet,  aut  materies  edufa  inter  piam 
et  duram  matrem  jaceret.  Rebus  fic  danti¬ 
bus  ideoque,  medelae  generali  conddere  prae¬ 
dat. 

Auctores  faepe  contra-fijjurcu  mentionem  du 

ciunt,  quae  dne  dubio  nonnunquam  inducitur. 

/ 

Hanc  conditionem  autem  difcriminandi,  nul¬ 
lae  rationes  dicuntur ;  neque  ullas,  nili  tumor 
eladicus  fortade,  vel  decoloratio,  adede  vide¬ 
tur.  Alius  audor  (g)  fcribit,  “  If  we  have 

“  reafon 


(f)  Vid.  B.  Bell,  Surgery . 

(g)  Latta. 
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reafon  to  fuppofe  there  is  a  counterfifTure, 
“  we  muft  make  an  incifion  down  to  the 
“  part  fed  rationes,  quae  hanc  fententiam 
praebere  valeant,  non  enumerat.  Modus  hos 
cafus  medendi,  plane  idem  eft,  et  iftis  reme¬ 
dia  eadem  adminifirari  debent,  quae  illis,  de 
quibus  fupradictum  eft :  et  quando  fiflura 
offis  fola  adeft,  nili  inflammationem,  quae  fa¬ 
cile  fymptomatibus  dignofcatur,  excitet,  nul¬ 
lum  malum  ex  illa  devenire  poteft. 


RATIO  GENERALIS  MEDENDI  COMPRESSIONEM. 

r 

Remedia  generalia  nunc  enumeranda,  ae¬ 
que  funt  propria,  priufquam  ac  poftquam  te¬ 
rebratio  perficiatur,  ac  ubi  operatio  ex  toto 
declinetur  :  et  de  eorum  utilitate  ad  compref- 
lionem  fuccurrendam  medici  fere  omnes  con- 
fentiunt. 

* 

Detractio  fanguinis,  et  generalis  et  topica, 
tam  copiose,  quam  fymptomata  indicent,  aut 


vires 
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vires  aegri  ferant,  fieri  debet  ;  pro  re  nata  re¬ 
petenda. 

Haec  vim  circulationis  atque  frequentiam 
actionum  cordis  et  arteriarum  moderari  ;  .et 
quantitatem  fanguinis  ad  caput  mi  fiam,  et 
velocitatem,  qua  propellitur,  minuere  ufui 
foret.  Nonnulli  quidem  illam  amovendam 
congeftionem,  et  molem  fanguinis  intra  cra¬ 
nium  minuendam,  putaverunt.  Cerebrum 
autem,  fecundum  clra.  Monro,  non  comprimi 
poteft,  et  ex  legibus  hydrojtaticis  cranium 
femper  effe  aeque  plenum  marvifeftum  efl  : 
Quapropter  fanguinis  detradlio  tantum  pro- 
defi,  quippe  quae  velocitatem,  et  impetum, 
et  circulationis  frequentiam,  minuat.  Illo; 

modo  tamen,  plurimi  commodi  erit  ad  in- 

/ 

flammationem  venientem,  quae  faepe  accedit 
et  multum  periculi  ducit,  occurrendam ; 
etiamque  vitandum  incommoda,  quae,  tali 
conditione  perturbata,  probabiliter  ex  circu¬ 
latione  violenta  orjrentur. 

Medicamenta  cathartica,  eodem  fere  modo 
ac  fanguinis  detradlio,  utilia  fieri  videntur. 
Draftica,  vafa  fanguifera  plurimum  deplent, 


vim 
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vim  circulationis  minuant,  et  caput,  ut  facies 
pallida,  languor,  &c.  per  eorum  adionem 
manifeffant,  potiflime  afficiunt.  Admini- 
II rari  debent  et  repeti,  uti  fymptomata  requi¬ 
rant,  aut  vires  ferant ;  et  ad  conditiones  quaf- 
dam  fortaffe,  quam  fanguinis  detradio,  aptio¬ 
ra  funt. 

\ 

Emetica  quidam  medici  commendarunt ; 
fed  inter  agendum  fanguinem  ad  caput  co¬ 
piose  et  vehementer  propellunt :  Quapropter, 

\ 

cautifiime,  (i  unquam,  adminiftrari  debent  ; 
eorum  autem  ufum  ex  toto  declinari  fortaffe 
praeftat. 

Sudorificorum  ufum  chirurgi  plures  mul¬ 
tum  fuaferunt.  Iiaec  utilia  fieri  poffunt ; 
nam  e  vafis  exhauriunt  fluida,  circula¬ 
tionem  ad  fuperficiem  corporis  externam 
praecipue  dirigunt,  ideoque  quantitatem  fan¬ 
guinis  per  caput  tranfmiffam  minuunt,  et 
multum  ad  inflammationem  occurrendam  pro- 
funt.  Quoniam  vero  ufui  catharticorum  non 
congruunt,  et  quoniam  haec  magis  valere 
videntur,  fudorifica  potius  declinenda  funt. 

E  Veficatoria 
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Veficatoria  compreflionis  fymptomata  fub- 
levare,  etiamque  inflammationem  praevertere, 
plurimum  juvant  :  Quapropter  ampla  fiant, 

i 

et  capiti  admoveantur  ;  nam  qualicunque  ra¬ 
tione  prodefle  putentur,  chirurgi  fere  omnes 
illa  commoda  efle  confentiunt. 

Dum  morbus  perfiftet,  remedia  refrigeran- 

/ 

tia  adhiberi  debent,  et  ad  vomitum  violentem 
fublevandum  hauflus  effervefcentes  praecipue 
apti  funt. 

Dieta  fit  leviflima,  parca,  et  potiflime  ex 
vegetabilibus  confe&a ;  et  curetur  vulnus  fe¬ 
cundum  artem. 


i 

RATIO  MEDENDI  CONCUSSIONEM. 

In  fedione  quadam  priori  hujus  tentami¬ 
nis,  nullum  difcrimen,  nifi  ab  eventu,  inter 
compreflionem  et  concuflionem  adefle  con¬ 
tenditur.  Si  ratio  ifla  jufta  fit,  medelam 
eandem  utrifque  idoneam  efle  manifefle  ap¬ 
paret  :  ideoque  fi  remedia  fupradidta  com- 

preflioni 
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preffioni  commoda  fint,  plura  de  concuffione 
loqui  haud  neceiTarium  eft.  Chirurgi  autem 
medelam  huic  et  illae  diverfam  fuaferunt ; 
ideoque,  ii  argumentationis  causa  illas  di- 
ftingui  poffe  concedatur,  quanti  profit  haec 
medela,  et  quibus  rationibus  commendatur, 
perpendere  haud  inutile  erit. 

Quum  Dominus  B.  Bell  talem  medelam 
primus  iuaiit,  obfervationes,  quae  fequuntur, 
ad  ejus  confilia  praecipue  pertinent.  De 
commodo  terebrationis  dicens,  addit :  “  When 
“  the  fymptoms  for  which  the  trepan  was 
“  applied  are  ali  evidently  mitigated  imme- 

“  diately  on  the  depreffion  of  the  fkull  being 

* 

“  removed,  and  if  the  patient  in  the  courfe  of 
“  a  few  hours  is  Hili  more  remarkably  relie- 
“  ved,  there  will  be  much  caufe  to  hope  that 
“  he  will  do  well  without  any  other  remedy 
“  being  employed  ;  and  that  quietnefs,  keep- 
“  ing  an  open  belly,  and  avoiding  every  caufe 
“  of  inflammation,  will  at  laft  effeci  a  com- 
“  plete  cure  :  But  when  the  contrary  of  this 
“  occurs,  as  is  too  frequeritly  the  cafe,,  and 
“  when  the  fymptoms  remain  equally  for- 

“  midable 
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“  midable  after  the  operation  as  they  were 
“  before,  and  efpecialiy  if  they  do  not  be- 
<£  come  more  moderate  in  the  courfe  of  a  few 
“  hours  after  the  patient  is  laid  to  reft  ;  re- 
£‘  medies  of  a  different  kind  are  then  to  be 
“  adminiftered.”  Confiliorum  mutatio  fubi- 
ta  et  extraordinaria  certe  !  quasque  in  ple- 
rifque  conditionibus  gravibus,  fi  horarum  pau¬ 
carum  fpatium  praefcriptum  effet,  reddi  eve¬ 
niret. 

i 

Propter  diffectiones  nonnullas  ex  concuf- 
fione  mortuorum,  quibus  nullum  inflamma¬ 
tionis  veftigium  difcerni  potuit,  concufiionem 
et  inflammationem  natura  effe  contrarias  pu¬ 
tat,  et  hanc  opinionem,  quoniam  nonnullae 
pulsus  conditiones  fanguinis  miffionem  non 
ferre  poffunt,  pro  rata  habet.  Deinceps  con- 
cuffionem  fyncope  effe  fimilem  credit,  et  re¬ 
media  cardiaca  et  ftimulantia  praefcribit. 

Praemiffa  haec  vero,  confequentibus  mi¬ 
nime  audloritatem  dant.  Concuffio  et  fyn¬ 
cope  admodum  inter  fe  difcrepant,  praecipue 
de  adione  cordis  et  arteriarum.  Symptoma¬ 
ta  concudionis  de  idtu  ele&rico,  aut  temu¬ 
lentia 
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lentia  etiam  procedunt ;  nemini  vero  in  ani¬ 
mo  effet,  hos  morbos  eodem  modo  ac  fynco- 
pen  tra&are,  aut  ebrio  ftimulantia  admini- 
ftrare. 

Propterea  quod  inflammatio  non  concuf- 
fionem  fupervenit,  illas  natura  effe  contrarias 
minime  confequitur.  Nam  inflammatio  ra- 
riflime,  poftquam  injuria  illata  eft,  ftatim  in¬ 
vadit  cerebrum  ;  fere  breve  longiusve  tempus 
intervenit ;  et  quando  concuffio  lethalis  eft, 
vitam  plerumque  extinguit  ante  tempus,  quo 
inflammatio  folenniter  accedit. 

Pulfus  eft:  fignum  adhuc  magis  ambiguum  : 
nam  diverfis  in  hominibus  ullo  morbo  labo¬ 
rantibus  plurimum  variat ;  et  obfervari  ne- 
cefle  efl;  conditiones  morborum,  qui  fere  et 
fanguinis  detractionem  indicant,  et  exigunt, 
nonn unquam  illam  fufferre  non  poffe. 

Malum  unum  vitare,  et  in  contrarium  de¬ 
currere  multum  differt ;  ideoque  quamvis  ae¬ 
ger  fanguinis  detradtionem  non  ferat,  ftimu- 
lantia  adhiberi  haud  neceffe  efl.  Etfi  con¬ 
cuffio  fyncope  aliquanto  flmilis  Iit,  et  huic 
ftimulantia  propria  fint,  eadem  illae  etiam  ap¬ 
ta 
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la  fore  minime  confequitur.  Si  cerebrum 
multum  perturbetur,  ftimulantia  ulla,  quae 
tute  adhiberi  poffint,  ici  movere  vix  eveniret : 
aut  ff  valerent,  munera  hujus  organi,  ut  faepe 
in  fyncope  contingit,  fine  eorurn  admotu  refti- 
tuta  fuiffe  fortaffe  poffent. 

Syncope  etiam  nullis  malorum  eventuum, 
quibus  injuriae  capitis  comitantur,  comitatur. 
In  conditionibus  quibus  effuiio  aderat,  poft- 
quam  materies  effufa  amota  eff,  ii  fympto- 
mata  adhuc  perii  dent,  et  coniilia  citata  fequi 
propolitum  iit,  quid  eveniret  ?  EiTuiio  certe 
iterum v  fieri,  fortaife  augeri,  poffet.  Quid  ii 
vafa  intra  cerebri  fubftantiam  rumpantur  ? 
vel  ii  fymptomata  primum  a  concuffione  de¬ 
veniant,  et  dum  periiftent,  effufio  oriatur  ? 
Sanguine  ex  vaiis  effufo  et  eorum  orificiis 
objedlo,  ii  circulationis  impetus  conliliis  ido¬ 
neis  minuatur,  ne  effuiio  amplior  accidat,  for¬ 
taffe  provideret,  et  aeger  in  fanitatem  rediret. 
Stimulantia  vero  adhibita,  circulationis  impe¬ 
tum  et  effuffonis  quantitatem  augerent,  et  vi¬ 
tam  certe  delerent. 


Dominus 
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Dominus  Latta  diagnofin,  huic  Domini  B. 
Bell  quam  maxime  fimilem,  dat;  fed  primo 
exemplo  morbi,  cujus  hiftoriam  reddit,  pulfus 
tardus,  plenus  et  regularis,  et  refpiratio  natu¬ 
ralis  haudquaquam  (lertore  apopledica  comi¬ 
tata,  aderant :  Huic  'etiam  fymptomata  poil 
intervallum  fupervenerant,  et  diffedio  fangui- 
nis  extravafationem  tam  copiofam  patefecit, 
quam  fymptomata  induxiffe  minime  dubitari 
potuit.  Notas,  quae  Dominus  Bell  conciu- 
honi  proprias  putat,  haud  fide  hninima  eife 
dignas,  et  ex  eifufione  devenire  polfe  probat 
hoc  exemplum.  Certe,  quaqua  medela  puer 
tantum  mortuus  e  fiet,  fed  tali  conditioni  an 
fpeciem  ullam  opis  ftimulantia  praebuiflent  ? 

Praeterea,  quid  capitis  injurias  tam  pericu- 
lofas  facit  ?  Cur  terebratio  deprecatur  ?  Nihii 
aliud  certe  quin  inflammatio,  quae  his  morbis 
fubvenire  maxime  prona  efl. 

Pott,  aliique,  conditiones  multas  defcrip- 
ferunt,  quibus  fymptomata  autleviffima  erant, 
aut  cito  dilceiferant ;  medicamentis  et  dieta 
refrigerantibus,  rigide  adhibitis,  inflammatio 
tamen  fucccffit.  Piarum  omnes,  faltem  mul¬ 
tas 
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tas  conditiones  clTe  concuffionis,  vertigine  for» 
taffe,  vel  capitis  dolore,  veTaliis  fymptomati- 
bus  levibus  comitatas,  neceffe  eft.  Inflamma¬ 
tionem  partium  cranio  circumdatarum  non 
de  concuffione  procedere,  vafis  vero  laefis 
et  extra  communicantibus  excitari,  forfan 
dicatur.  Tamen  Dominus  Dease  hiftorias 
plures  narravit,  quibus  inflammatio,  quando 
'  dura  mater  integra  erat,  et  ubique  cranio  ad- 
haerebat,  aegris  invafit.  Haec  exempla  peri¬ 
culum  inflammationis  adfuturae  demonflrant ; 
et  fi  in  conditionibus  talibus  flimulantia  ad¬ 
hibita  effent,  fymptomata  probabiliter  graviora 
fuiflent,  multique  periiffent,  qui  aliter  conva¬ 
luerunt  :  FortafTe  etiam  multis,  qui  abfque 
inflammatione  bene  fe  habuerunt,  talia  con- 
filia  illam  induxiflent. 

Quinetiam  hiftoriae  recordantur  aegrotan¬ 
tium,  quibus  inflammatio  ilatim  fymptomati- 
bus  apoplexiae  traumaticas  fubveniebat,  et  qui¬ 
bus  poft  mortem  neque  depreilio,  neque  effu- 
fio,  obfervari  potuit.  Hae  ad  concuffionem 
igitur  referri  debent ;  et  fane  ut  concuffio  in¬ 
flammationem  ducat,  concipi  haud  difficile 

eft. 
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eft.  Nam  fi  idus,  vel  commotus  vafa  intra 
cranium,  fine  ofiis  fradura  dirumpere  pofiit ; 
idus  levior,  qui  huic  non  fufficit,  talem  con¬ 
ditionem,  qualis  citius  feriusve  ad  inflamma¬ 
tionem  procedat,  inducat.  Partes  alias  hoc 
modo  afficiuntur,  et  haud  raro  injuriis  diver- 
fis  inflammatio  ad  damnum  reficiendum  fub- 
venit.  Medicamenta,  quas  inflammationem 
cerebri,  aut  ejus  membranarum,  vel  excitent, 
vel  augeant,  vel  ejus  communicationem  ex- 
trinfecus  promoveant,  aeque  perniciofa  erint. 
His  rationibus  adjiciantur  verba  Domini 

* 

Abernethy,  “  That  furgical  books  abound 

*  y  1  -  \ 

“  with  cafes  in  which  fuitable  evacuations 
have  been  employed  with  the  befl;  effeds  in 
“  concuflion  quibus  omnino  contraria  eve¬ 
nirent,  fi  pofitio  Domini  B.  Bell  confiliis  bo¬ 
nis  niteretur. 

Circumfpedis  his  omnibus,  rationibusque 
fubdudis :  .  ' 

imo,  Ex  periculo  inducendi,  vel  augendi 
eflufionem  ; 

2do,  Ex  periculo  vel  inflammationem,  quae 
'v  F  fequeretur, 
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fequeretur,  augendi,  vel  illam  alioquin  non 
fuperventuram  excitandi  ; 

3tio,  Ex  politione  ambigua,  qua,  Simulan¬ 
tium  ufus  pendet  ; 

qtb,  Ex  bono  eventu,  qui  medelam  diver- 
fam  et  contrariam  confecutus  elt ; 

5to,  et  fupra  omnia,  Propterea  quod  con¬ 
cadi  o  et  compreffio  minime  dignofci  poliunt, 
—medelam  illam  renunciari  juftum  videtur. 

Audtores,  qui  Simulantia  commendarunt, 
li  aegrotorum  hidorias  in  medium  protuliffent, 
quos  haec  remedia  in  fanitatem  reftituerant ; 
hanc  medelam  multo  magis  provexilTent, 
quam  ullis  rationibus,  quas  adhuc  propofue- 
runt.  Certe  tales  hiftoriae  defiderandae  funt, 
et  fortaffe  utiles  edent;  veruntamen  quae 
commodo  fint  paucis,  multis  nocere  pollent. 

Quapropter  remedia  concudioni  adhibenda, 
eadem  ac  compreffioni  funt.  Si  pulfus  ta¬ 
men  fanguinis  detractionem  non  ferat,  faltem 
declinari  potefc  :  et  fane  rebus  dc  dantibus, 
neque  circulationis  impetus,  neque  actio  va- 
iorum  intra  cranium  adaudta,  neque  quaevis 
nota,  qu^e  illam  ede  necefiariam  indicat,  ad- 

eri  U 
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erit.  Tametfi  quivis  morbus  plerumque  fan- 
guinem  copiose  detrahi  exiget  ;  medicus  ta¬ 
men  in  diverfis  morbi  et  crafis  conditionibus* 
quantitatem  eandem  omnino  et  line  difcri- 
mine  detrahendam  minime  fuaderet  :  neque 
pulfunl  folum,  morbum,  aliter  quam  gradu 
forfan  diverfum,  indicare  putaret.  Medela 
igitur  concuffioni,  ex  re  et  tempore,  aptari 
debet. 

Pro  catharticis,  pro  veficatoriis,  pro  refri¬ 
gerantibus  et  regimine,  conlilia  eadem  funt 
huic  et  alterae  fpeciei  apoplexiae  traumaticae. 
Ideoque  de  remediis  fpecialibus,  nili  de  fu- 
dorificis,  non  amplius  hic  dicendum  eft. 

f 

Haec  omnia,  et  pulverem  ipecacuanhae  com¬ 
potitum  praecipue,  ad  concuffionem  fublevan- 
dam  multum  commendavit  Dominus  Brom- 
field  :  et  fecundum  rationes  antea  di  dias, 
haud  inutilia  effe  videtur.  Huric  utilem  effe 
ex  opio,  quod  inett,  fertur  ;  et  hoc  ad  fti- 
mulantium  utilitatem  fuadendum  adducitur. 
BroMfield  autem  narrat  illa  praecipue  pro¬ 
ficere  in  ipfo  tempore,  quo  fudor  erumpet : 
et  fudatio  certe  excitationis,  aut  exhilara* 

tionis 
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tionis  flatus  dicari  non  poteft.  Praeterea,  in 
iftis  caflbus  fanguinem  detra&um  fuifle  ob- 
fervandum  eft. 

Hos  morbos,  de  quibus  jam  didlum  eft, 
multae  et  dirae  fequelae,  ceu  caries  offis,  para- 
lyfis,  fatuitas,  mania,  &c.  confequuntur : 
Frequentiffima  autem,  et  haud  minimi  mo¬ 
menti,  eft  cerebri  et  membranarum  id  cin¬ 
gentium  inflammatio.  De  hac  tantum,  pauca 
fubj icere  in  animo  eft  :  illas  alibi  potius  con- 
ftderari  conflat. 


DE  INFLAMMATIONE  CEREBRI,  &c. 

S  -m. 

Inflammatio  cerebri,  vel  ejus  membra- 

*  ,  -*• 

narum  ex  apoplexia  traumatica  oriatur  :  ex 
vulneribus  multis  etiam,  quae  apoplexiae 
fymptomata  nulla  excitaverunt,  induci  poteft. 
Strudtura  tenera  cerebri,  et  quod  faciliter  ei 
inflammatio  accedit,  multas  ejus  injurias, 

i 

quamvis  prima  facie  leves,  maximi  momenti 

\  * 

efle,  caufae  funt.  Ex  leviffimis,  ac  gravif- 

limis 
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fimis  vulneribus  faepe  oritur,  et  de  utrifque 
aeque  kthalis  fiat :  Hinc  veritas  Hippocra¬ 
tis  obfervationis,  “  Nullum  capitis  vulnus 
“  contemnendum  et  Pott  plures  ex  hac 
causa,  quam  omnibus  aliis  conjundiim,  mori 
putavit.  Illius  fymptomata  apoplexia  facile 
dignofcuntur  :  quce  primum  accedunt,  funt, 
dolor  capitis  ad  partem  cui  injuria  illata  fuit, 
anorexia,  rigores,  vomendi  cupiditas :  lan¬ 
guor  et  melancholia  in  vultu  depiHa  eft,  et 
laffitudinis,  tum  corporis,  tum  animi,  multum, 
adeft :  Dolor  ingravefcit,  et  gradatim  per 
totum  caput  extendit,  quali  cerebrum  a 
fune  ardi  e  circumligatum  iit  :  iEger  inquie¬ 
tus,  aut  omnino  infomnis  eft  ;  aut  fi  fomno 
/  < 

opprimatur,  infomniis  diris  perturbatur  :  Pul- 
fus  frequens  eft  et  durus,  cutis  arida,  lin¬ 
gua  fufca  :  Facies  rubefcit ;  oculi  turgefcunt 
et  inflammantur  :  Naufea  et  vomitus  augen¬ 
tur  :  et  ad  finem  delirium  et  convulflones 
oriuntur.  Haud  infrequenter  eryfipelas  vul- 
neri  accedit,  ferpit,  et  nonnunquam  per  to¬ 
tam  faciem  ufque  ad  oculos  claudendos  ex¬ 
tendit. 


Dum 
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Dum  haec  fymp  tornata  adbnt,  margines 
vulneris  tumidi  fiunt,  pallidi  et  flaccidi  ;  ad- 
haebones,  quas  formahent,  folvunt,  et  a  fe  re¬ 
trahuntur  ;  et  vice  puris  bene  concodti,  la¬ 
niem  tenuem  fececnunt.  Pericranium  fub- 
jacens  coloris  fubfufci  et  ab  ofle  disjundtum 
videtur  ;  et  b  incidatur,  icbor  tenuis  buic  et 
obi  interpobtus  invenietur  ;  et  os,  colore  na¬ 
turali  amiffo,  pallidum,  albidum,  et  aridum, 
vel  per  totam  fuperbciem,  vel  in  punctis  qui- 
bufdam,  infpicietur. 

Si  tegumenta  non  divifa  fuerint,  vice  ab 
pedtus  fupradidti,  tumor  elafticus  et  circum- 
fcriptus,  ad  partem  cui  injuria  admota  fuit, 
obfervatur.  Hoc  incifo,  pericranium  et  os  in 
batu  jam  defcripto  infpicientur. 

Inbammatio  diverbs  temporis  fpatiis  oria¬ 
tur  :  aliquando  non  antequam  hebdomadae 
plures  elapfae  fuerint ;  nonnunquam  quam¬ 
primum  apoplexiae  fymptomata  difeeberint, 
fupervenit.  Plerumque  tamen  inter  odtavum 
et  decimum  fextum ,  diem  poft  injuriam  re¬ 
ceptam  invadit ;  et  per  intervallum  aeger  fre¬ 
quenter  bene  fe  habet. 

De 
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De  hoc  morbo,  praedictio,  aeque  circum- 
fpecta,  ac  de  apoplexia  traumatica,  efle  debet ; 
nam  de  eventu,  qui  haud  minus  fortafle  le- 
thalis  eft,  dubitatio  eadem  adeft.  Nonnun- 
quam  poft  paucos  dies  vitam  extinguit ;  ali¬ 
quando  progrelTus  ejus  tardior,  fed  eventus 
non  minus  lethalis,  eft.  Refolutione  etiam, 
vel  fuppuratione,  vel  effufione,  ficut  in  in¬ 
flammationibus  aliis  contingit,  finem  habeat. 

Quando  fymptomata  inflammationis  diu 

/  ^  i 

perfiftunt,  aut  ingravefcunt,  fuppuratio  fu- 
fpecfta  habeatur  *  quam  afpedtus  vulneris  et 
rigores  frequentes  praecipue  indicant  :  et 
fi  pus  copiose  fecernatur  fymptomata  varia 
oppreflionis,  ceu  torporem,  pulfum  tardum, 
pupillas  dilatas,  &c.  inducere  poteft.  Secun¬ 
dum  clm.  Pott,  vulnus  a  conditione  fana  mu- 
tatum,  vel  tumor  elafticus,  cum  aliis  fuppura- 
tionis  notis,  pus  inter  os  et  duram  matrem 
jacere  denotant.  Nulla,  fortafle,  obfervatio 
generalis  majore  fide  digna  eft  *  haudqua- 
quam  vero  tam  certa,  quam  ille  putavit. 
Nam  figna  eadem,  ut  Dominus  Dease  narrat, 
nonnunquam  adfunt  ;  membrana  tamen  con¬ 
tra 
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tra  expeclationem  omnino  fana  efi,  et  ubique 
offi  adhaeret.  Praeterea,  notae  eaedem  fuppu- 
rationem  intra  fubftantiam  cerebri,  vel  inter 
piam  et  duram  matrem,  ac  inter  hanc  mem¬ 
branam  et  os,  aeque  indicant :  neque  fub  vul¬ 
nus  externum  pus  necefiarie  jacet. 

Quando  pofl  cerebri  inflammationem  tor¬ 
por,  ftupor  et  coma  fuperveniunt ;  quando 
pulius  fit  tardus,  et  pupillae  dilatae  furit,  et 
paralyfis,  convulfiones,  &c.  accedunt,  notis 
fuppurationis  abfentibus,  effufionem  denotant. 

.  f 

•  i 
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RATIO  MEDENDI  INFLAMMATIONEM  CEREBRI. 

/  «  *  . 
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Post  omnem  capitis  injuriam,  fignis  in- 
fiammationis  ullis  etiam  levifiimis  ftipatam, 
fumma  cura  tribuatur,  et  medela  quam  maxi¬ 
me  valens  adhibeatur  ;  alioquin  poftea  fruftra 
fint.  Detrahatur  fanguis  copiose,  et  repeta¬ 
tur  venaefedtio  tam  frequenter,  quam  fymp- 

i 

tornata  requirant,  vel  vires  ferant.  Purgan¬ 
tia  draftica  admifiiftrentur ;  et  breviter,  re¬ 
mediorum  omnium,  quae  ad  inflammationem 

praecavendam, 
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praecavendam,  vel  tollendam  apta  lint,  ufus 
iit  ftrenuus. 

Attamen,  ii  fymptomata  his  conhiiis  haud 

i 

leniantur,  fed  contra  in  deterius  tendant,  et  ii 
terebratio  cranii  nondum  perfe&a  fuit,  nunc 
inilituatur.  Operatio  proponitur,  non  tam  ut 
inflammationi  fublevet,  quoniam  huic  videtur 
impar,  quam  caufam  ullam,  quae  cerebrum 
vel  ejus  membranas  irritet,  auferat.  Talem 
caufam  adeife,  quoniam  fy mptomata  remediis 
obiiilunt,  probabile  eil ;  et  ad  illam  tollen¬ 
dam,  folum  remedium  eil  terebratio.  Reve¬ 
ra  caufa  nulla  nonnunquam  inveniatur  ;  aut 
li  adiit,  extra  tradlum  terebrae  fedeat ;  aut 
gravior  iit,  quam  inilrumentum  amovere  va¬ 
let  ;  ideoque  operatio  fupervacua  eiTet  :  hoc 
tamen  praefciri  non  poteil ;  et  eo  coniiiio  fal- 
tem  puri,  quod  poilea  fortaife  formari  poteil, 
daretur  exitus. 

Si  fymptomata.  fuppurationem  jam  fadlam 
eife  indicent,  et  operatio  nondum  inilituta  fu¬ 
erit  ;  ilatim  incidatur  tumor  elailicus,  et  per¬ 
foretur  cranium  ;  et  puri  praebeatur  exitus ; 
alioquin  aeger  certae  morti  occumbet.  Dura 

G  mater 
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mater  plerumque  decolor,  ex  cranio  fejun&a* 
et  fanie  glutinosa  fcetidaque  te&a,  erit ;  fed 
non  omnino.  Si  durae  matris  afpe&us,  pus 
huic  fubjacere  indicet,  cultro  dividatur.  Ope¬ 
ratione  perfe&a,  omne  extraneum  amoveatur, 
et  curetur  vulnus  fecundum  artem. 

\ 

Quando  ex  inflammatione  eflufio  ferofa 
producitur,  fortafle  exhauriri  debet ;  fed  fl 
intus  cerebri  fubftantiam,  vel  intra  ventri¬ 
culos,  liquor  fedeat,  nihil  commodi  ex  ope¬ 
ratione  fperandum  eft.  Medela  autem  huic 
affedtui  propria,  potius  fub  apoplexiam  hy- 
drocephalicam,  quam  hoc  in  loco,  conflderari 
debet. 

Ad  remedia  folita  inflammationis  digitalis 
adjiciatur ;  quae  in  omnibus  ftadiis,  com¬ 
modi  haud  parvi  fortafle  foret.  Propter  vir¬ 
tutes  ejus  bene  notas,  dum  inflammatio  per¬ 
flet,  ad  vaforum  fanguiferorum  a&ionem  mi* 
nuendam  ;  et  poftquam  effuflo,  an  ferofa,  an 
fanguinea,  an  purulenta,  orta  eft,  ut  abforbea* 
tur,  fortafle  conferat. 

c  .  .  , 
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